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A ANOREXIA NERVOS:A NA PERSPECTIVA DA PSICOLOG[A CORPORAL.
CONSIDERACOES SOBRE SEU SISTEMA IMUNOLOGICO.
Ana Luisa Testa

Pesquisas recentes mostraram que o sistema imunolégico de pessoas com anorexia se comporta
de maneira distinta dos demais. Ele foi considerado um sistema imunoldgico irrespondente e
ainda nao se sabe a causa. A hipotese langada por pesquisadores de psiconeuroimunologia é a
de que o padrao esquivo encontrado em individuos com anorexia pode ser observado tanto em
nivel comportamental — caracteriolégico — como também em seu sistema imune, que nao faz
contato com estimulos que poderiam modula-lo, ou seja, estimulos neuroendocrinolégicos,
metabdlicos e farmacoldgicos. Essa rigidez e isolamento imunolégico descrito pela
psiconeuroimunologia encontram respaldo na teoria da psicologia corporal, e esse artigo procura
abordar o tema utilizando parte dessa teoria para reforgar a hipétese levantada anteriormente.

Palavras-chave: Anorexia nervosa, Carater, Psiconeuroimunologia, Psicologia Corporal.

O corpo humano e a vida, de umsmaodo gerak,sédo estudados sob diversas perspectivas
tedricas e, quanto mais se aprende sobre'eles, mais éspecialidades s&o criadas. Dessa forma, as

disciplinas especializadas vao aprofundando o conhecimer]'fo a respeito do seu campo de estudo

e muitas vezes chegam a um entendime strito sobrezaldinamica dos organismos vivos.
Algumas disciplinas tém, entéo, ptoeurado _interligan diferente§_campos de estudo e compreender

a forma como eles se relacionam. Esse é o caF’o psiconeuroimunologia: ciéncia que estuda as

relacbes entre emogao, sistema nervoso e siste imune, bem como a maneira pela qual um é
capaz de modular o comportamento do outr _

Existem muitas evidéncias*'sobre a interacdo psieoneuroimunoldgica, tais como as
semelhantes fungdes de avaliagéo," de protecao e de defes'é"do organismo em relagdo ao mundo
externo, a aprendizagem e a aquisigéd'dé_me_méria pela éxpériéncia, e a adaptacao do individuo
objetivando a continuagéo de sua existéncia (BALLONI:E-, 2005a).

Uma das relagdes mais estudadas em psiconeuroimunologia é a forma como o estresse
emocional afeta nossa imunidade. Ja em 1943 foi descrita a relagdo entre estresse emocional € a
presenca sérica de horménios da supra-renal — cortisol, adrenalina e noradrenalina - em
quantidades anormais. (BALLONE, 2005b) O cortisol, a adrenalina e a noradrenalina sao
liberados em nossa corrente sangiinea toda vez que nosso organismo passa por uma situagao de
alarme. Esses horménios sao responsaveis por uma série de adaptagdes em nosso corpo para
potencializar nossa defesa, através de comportamentos de luta ou fuga, atuando inclusive no
preparo do sistema imunologico para combater possiveis invasores. Por seu carater adaptativo o
estresse também é chamado de Sindrome Geral de Adaptacdao (HAJAR, 2006).

Essa idéia de estresse como uma resposta adaptativa é perfeitamente coerente com a
importancia que ele tinha - e ainda tem - para a preservacao do individuo em um ambiente hostil,

com ameagcas reais a sua vida. Entretanto, nosso ambiente mudou consideravelmente nos ultimos
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dez mil anos, periodo muito curto para ocorrer evolugbes organicas significativas em nossa
espécie. Temos entdo um ambiente repleto de estimulos estressores, que em pouco lembra nosso
habitat de outrora. A maioria dos estimulos considerados estressores na atualidade nada tem de
ameacador a manutengao da vida e o ser humano comegou a conviver com o estresse crbnico e
suas consequéncias diariamente.

O estresse pode ser observado em trés fases diferentes que se sucedem: o alarme, a
resisténcia e o esgotamento. A fase do alarme é caracterizada por um aumento na eficiéncia da
defesa do organismo e do sistema imunolégico, através de mecanismos especificos, que nao
serao descritos nesse trabalho por nao fazer parte do objetivo do mesmo. Quando essa situagao
de exposicdo do corpo a estimulos estressantes é prolongada, ele entra em estagio de
esgotamento e sua capacidade adaptativa de defesa é reduzida, provocando a supressao do
sistema imunoldgico (HAJAR, 2006).

E importante destacar dois. pontos fundamentais nessa discussdo sobre
psiconeuroimunomodulagao: o estl'm_u_lo__ 'p'or' Si éé'néo .ﬁbL:je. ser considerado estressor a priori - 0
gue o torna estressor € a interpret__ac:;é'd subjetiva que o ir;qi)'/iduo exposto Ihe atribui (BALLONE,
1995b). O outro ponto, que sera de-scrito mais detalheé a seguir, € que a relagado entre
estresse cronico e |munodepressao deverla aconteger em tod0s os individuos, mas néo € o que

orma, seu sistema imunoldgico ndo reage da

T —
ocorre no organismo do anorexico. De algun?e
mesma maneira ao estresse crohico, permanecendo inalterado.

Semelhante situagdo ocorfé nos casos desrﬁjtrig_éo severa. Brambilla (2001) aponta
gue, nesses casos, O organismo téhde a ter sua capacidade-imunitaria reduzida e isso também
nao é observado em quadros de "anorexia nervosa. Em pé’squisas realizadas em sujeitos com
anorexia, os horménios do estresse foram encontrados em dlta guantidade em seus corpos, assim
como um alto grau de desnutricdo, mas_o" S|stema imunolégico nao havia se deprimido
(BRAMBILLA, 2001).

Por qual razdo o sistema imunoldgico ndo € modulado por estimulos metabdlicos,
neuroenddécrinos ou até mesmo farmacoldgicos nos casos de anorexia nervosa? A hipotese que
Brambilla (2001) levanta é que existem paralelos entre a forma como os anoréxicos e seus
sistemas imunes se comportam: ambos s&o rigidos e evitam entrar em contato com estimulos
externos, encontrando maneiras de permanecerem isolados da realidade.

Ha quem possa pensar que o fato do sistema imunolégico permanecer irrespondente seja
uma vantagem ou um sinal de manutengcdo da homeostase naqueles que apresentam anorexia
nervosa. Para desmistificar essa idéia, & importante rever o conceito de homeostase: ela nao é
sinbnimo de equilibrio, mas sim de processos dindmicos, relativamente equilibrados. Um corpo

irrespondente, incapaz de adaptar-se aos estimulos que o cerceiam, € um corpo estatico,
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inanimado. A manutencao da homeostase depende do desequilibrio para novamente se ordenar
de forma adaptada (VASCONCELLOS, 2000).

Retomando a hipotese de Brambilla (2001), € preciso olhar para a anorexia e procurar
quais sdo suas principais caracteristicas para compreendé-la. O CID-10 conceitua a anorexia
como um transtorno caracterizado por uma perda de peso intencional, induzida e mantida pelo
paciente. Essa auto imposicdo em manter-se abaixo do peso resulta em desnutrigdo,
modificagdes endocrinoldgicas, metabdlicas e fisioldgicas. Além da baixa ingestao caldrica, outros
sintomas sdo: a pratica excessiva de exercicios fisicos; a indugcao do vémito; e a utilizacao de
laxantes, diuréticos e anorexigenos.

Assim como os sintomas comportamentais, outros critérios médicos séo utilizados para
diagnosticar o transtorno, tais como: peso corporal em um nivel abaixo do peso minimo adequado
a idade e a altura; medo de engordar; amenorréia de pelo menos trés ciclos menstruais
consecutivos nas mulheres em idade reprpduti\(a e.Uma perturbacao significativa na percepgao do
esquema corporal, ou seja, a interpre_t_agéb de sétj corp5 n’éo_ corresponde a realidade (BALLONE,
MOURA,1995). A >

A anorexia pode ser /classifica m dois tibos: purgativa - quando ocorrem

o

comportamentos de purgacao, 'eralmente ap6s Um episodio 'de alimentagcdo compulsiva - e
g 9 .

restritiva - quando ela se restringé a dirﬁ-i-nuigéot»d gestao alimentar.

Uma curiosidade é que o termo “anorexia” ndo é o mais adequado para designar o
quadro, ja que o significado dajpalavra s petite’. As pessoas com anorexia nao
apresentam falta de apetite: o que'gélas possuem é um forterautocontrole em relagdo a alimentar-
se, apesar da fome e da vontade “ou esquemas para. éuxiliar nesse controle — como os
medicamentos anorexigenos, moderadores de apetlte ingestdo excessiva de alcool,
psicotropicos, purgativos, assim por diante (BALLONE MOURA 1995).

Entrando na esfera do comportamento social, o contato com outras pessoas é evitado,
especialmente em situacdes que envolvam a atividade de alimentar-se em publico. Existe também
uma grande dificuldade em adaptar-se a papéis sociais e estabelecer vinculos afetivos e, por essa
razao, muitos anoréxicos passam desapercebidos, s6 recebendo tratamento numa fase muito

avancada do quadro.

A grande maioria dos pacientes mantém alteragdes psicoldgicas ao longo de toda
a vida, tais como dificuldades de adaptagdo conjugal, papel materno mal
elaborado, adaptagao profissional ruim e desenvolvimento de outros quadros
psiquiatricos, notadamente a depresséo. (BALLONE & MOURA, 2005, s.p.)

Quando observamos esse quadro geral da anorexia e tentamos entendé-lo pela

perspectiva que a psicologia corporal tem do desenvolvimento emocional do homem, encontramos
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algumas caracteristicas que chamam a atencao: o medo, a recusa e a compulsédo alimentar, o
contato social empobrecido, a dificuldade em estabelecer vinculos afetivos, o papel social mal
elaborado, a dificuldade de compreender a realidade e muitas vezes também a depressao. Essas
caracteristicas sao tipicamente encontradas em individuos com comprometimentos nos estagios
ocular e oral — individuos com um duplo nucleo psicotico, de acordo com Navarro (1995a).
Prosseguindo com a leitura da anorexia nervosa pela psicologia coporal, temos a
informacgao de que individuos com bloqueio ocular e bloqueio oral encontraram dificuldades em

7

adaptar-se ao mundo logo no inicio de sua vida. O estagio ocular € o responsavel pela
estruturacado do “eu”. Bloqueios nessa fase surgem quando o feto percebe o utero da mae como
um ambiente ndo aconchegante, e mesmo apds seu nascimento, o mundo pode ser encarado
como um lugar hostil, sem protegdo. E na fase ocular que a crianga estrutura o contato com a
realidade e da contorno as relagbes de afeto que serdo estabelecidas durante sua vida,
dependendo da qualidade das relagdes que fo[am.estabelecidas com seus cuidadores. A crianca
precisa estabelecer relagbes de amor, éc’;o’nchég'o e c'énfianga ou seja, sentir-se bem vinda ao
mundo. Caso isso nao ocorra, aj orlanga desenvolve sua defesa de fechar-se para mundo,
existir (NAVARRO 1995a).

Através da boca e da _a'l_imentagéo o0 beb

evitando o contato social e perdendo-o dlreltf

também™toma contato com a realidade, e
experimenta o prazer, o desprazer, a gratifica{é ,“a frustragdo, o amor e a rejeigdo que fazem
parte desse ambiente. A peca que caracteriza) esse ambiente é fundamentalmente a mae.

7

Alimentar-se, para o recém-nascidq, também rimef'J n_ecessidade de ser amado, de ser
cuidado, e de poder se entregafl: ao descanso apos sagiar-se. As dificuldades alimentares
encontradas em recém-nascidos rhostram sua insegurancé"bésica em relagdo a mae, e essas
dificuldades podem estender-se até a ldade adulta ao fevwer esse conflito com outros objetos de
amor. A mae é o objeto de amor do beb&y.e'um contato empobrecido com esta causa em seu
desenvolvimento psico-afetivo uma condigcdo depressiva. Muitas vezes, quando a mae esta
estressada, seu leite fica amargo e a crianga recusa-se a bebé-lo. E ndo é sé a qualidade ou o
sabor do leite que pode influenciar nessa rejei¢do ao alimento, mas também a forma como essa
crianga € alimentada (NAVARRO, 1995b).

Essa relacéo estreita entre alimentacdo e o cuidado que um bebé recebe nos primeiros
meses de vida acaba por criar uma marca no desenvolvimento emocional do ser humano, e entédo
a alimentacdo se confunde com uma relacdo de amor e assume um carater afetivo. E freqiiente
encontrar criangas e adultos buscando um preenchimento afetivo através da comida, chegando
até mesmo a devorar o alimento para melhor possui-lo, ou entdo, como no caso da bulimia,
expressar sua ambivaléncia, tomando, introjetando e depois rejeitando a comida. De forma
semelhante a rejeicdo pelo mundo aparece na anorexia, através da recusa alimentar, como um
bebé que recusa o peito da mae. Assim, é possivel afirmar que a deficiéncia no contato entre a
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mae e o bebé é a base para a recusa alimentar patolégica no adulto, que pode ser entendida
como uma recusa ao mundo extra-uterino e a sua realidade (NAVARRO, 1995b).

Como foram colocados anteriormente, todos esses comprometimentos encontrados nos
quadros de anorexia sdo decorrentes de situagbes geradoras de angustia, em que o bebé
precisou desenvolver mecanismos de defesa. Esses mecanismos nao sao exclusivamente
psiquicos, mas também corporais. E no caso da anorexia essa defesa aparece pela necessidade
de proteger-se da realidade, evitando o contato com o mundo externo de varias formas possiveis.

O organismo do anoréxico esta retraido e se recusa a fazer parte da realidade na qual ele
esta inserido. Por essas razdes citadas, a hipotese levantada por Brambilla (2001) de que o
sistema imunolégico de um sujeito com anorexia ndo faz contato é realmente possivel e faz
sentido quando a anorexia € entendida sob o ponto de vista da psicologia corporal. As
manifestagdes patolégicas do nucleo oral tém sua origem nos episodios frustrantes vivenciados
nos primeiros meses de vida, e para_ Navarro- (1995b) esse nucleo é o responsavel pela
dificuldade de manter contato com o outro Loglcamente essa € apenas uma hipotese, que
demanda mais estudo e discugao entre os profissionais ey pesqwsadores que se interessam pela

enorme e intrigante complexidadeique é o se ano.
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